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Abstract 
Circulation  disorder of blood at a person is related to metabolic process, and it can not be as 
the normal equilibirum,  and later can affect to appearance of disseases. Dew water, can be 
produced from destilation process (Systemized Dew Process), filtered process  and 
disinfection with ozoniation. Dew water is stated can be used for disorder of blood circulation 
treatment.  For the examination effect of dew water for  blood circulation disorder,  dew 
water was tested for blood description  and biochemistry blood description at the animal 
model with cholesterol diet.It was the experimental pharmacology method,  with the blood 
description as hamoglobline, erythrocyte, leucocyte, thrombocyte, hematochrite value;  
biochemistry description as total cholesterol, LDL cholesterol, HDL cholesterol, trigliserid;  
freeze time of  blood;  the arteri thickness ;  body weight and the volume of intake water. Base 
on the normally of dosage at human,  dew water  intake for animal model were all day long 
admintration and of all of research time, every day for 2 month. The result of research has 
shown decrease of the body weight;   increase need for intake water ; repairing  haematology 
and biochemistry of blood,  escpecially decrease of total cholesterol and LDL cholesterol;  
diluting blood; decreasing ateroschlerosis disorder  at arteri vessel. 
Keyword : Due water, Blood haematology, Blood biochemitsry 
 
Pendahuluan 
Pembangunan kesehatan ke depan di- 
arahkan pada peningkatan upaya promotif 
dan preventif, di samping peningkatan 
akses pelayanan kesehatan bagi ma- 
syarakat, utamanya penduduk miskin.  Pe- 
ningkatan kesehatan masyarakat meliputi 
upaya pencegahan penyakit menular mau- 
pun tidak menular dengan cara mem- 
perbaiki kesehatan lingkungan, gizi, peri- 
laku, dan kewaspadaan dini. Data Survei 
Kesehatan Nasional pada tahun 1989 me- 
nunjukkan prevalensi obesitas pada balita 
di perkotaan 4,6% untuk lelaki dan 5,9% 
untuk perempuan. Terjadi peningkatan ka- 
sus obesitas pada tahun 1992, yaitu 6,3% 
pada balita lelaki dan 8 % balita 
perempuan.
1
 Penyakit kardiovaskular yang 
di dalamnya termasuk PJK menem-pati 
urutan pertama penyebab seluruh ke- 
matian yaitu 16 persen pada survei ke- 
sehatan rumah tangga (SKRT) 1992.
1 
Menurut laporan Badan Kesehatan Dunia 
(WHO) tahun 2004 tercatat 7 juta orang 
meninggal setiap tahun karena penyakit 
jantung. Angka tersebut diperkirakan me -
ningkat menjadi 11 juta pada tahun 2020. 
Obesitas menyebabkan terjadinya 
hiperlipidemia yang ditandai dengan me- 
ningkatnya kadar  kolesterol, LDL dan  
trigliserida.  Hasil penelitian menunjukkan 
bila sejak usia 10 tahun seorang anak 




kelebihan lemak maka pada usia 20 tahun 
akan terbentuk ”fatty streak” yang me- 
ngumpul di pembuluh darah. Sedangkan 
pada usia 30 tahun bisa berakibat 
terbentuknya plak aterosklerosis (fibrous 
plaque) di pembuluh darah. Sehingga 
akibat selanjutnya ketika berusia 30-40 
tahun, akan terjadi pengendapan yang 
mengakibatkan terhambatnya aliran darah.
2
 
Terganggunya aliran darah adalah 
salah satu tanda-tanda terjadinya penyakit 
jantung. Lesi aterosklerosis diawali  dari 
proliferasi intima sel otot polos pembuluh 
darah, pembentukan dalam jumlah banyak 
serat kolagen pada sel otot polos pembuluh 
darah dilanjutkan dengan proses penum- 
pukan lemak dari ester kolesterol dan 
kolesterol  bebas di dari dalam sel dan 
jaringan ikat sekitarnya. Serangan jantung 
dapat terjadi bila plak aterosklerosis pecah 
dan memicu proses penggumpalan darah 
yang menyumbat koroner sehingga pa- 
sokan oksigen ke otot jantung terhenti. 
Plak aterosklerosis dalam hal ini adalah 
proses penyempitan koroner akibat aku- 
mulasi lemak yang mengendap di dalam 
dinding pembuluh darah. Gangguan 
sirkulasi darah juga berkaitan dengan 
metabolisme,  melalui gambaran darah be- 
rupa kadar Hb, sel darah merah, sel darah 
putih, hematokrit dan trombosit.  
Akhir-akhir ini terjadi perkembangan 
yang sangat pesat dalam industri air minum 
kemasan. Hal ini ditunjukkan dengan ber- 
bagai ragam air kemasan yang beredar di 
pasaran dari yang murah hingga yang har- 
ganya mahal. Tentunya industri ini sangat 
berpotensi untuk berkembang mengingat 
air minum adalah kebutuhan yang tak 
tergantikan sepanjang masa dalam hidup 
manusia. Pada kenyataannya tinggal kon- 
sumen yang dapat memilih mana yang di- 
anggap hanya air minum untuk peme- 
nuhan biologis tubuh, dan mana air minum 
yang dianggap sehat. Badan kesehatan 
dunia (WHO) mendefinisikan air sehat 
adalah air yang terbebas dari segala 
jangkitan kuman baik yang terlihat maupun 
yang tidak terilihat dengan kasat mata. 
Pemerintah telah mengatur mengenai stan- 
dar air minum yang layak untuk diminum 
melalui  PerMenKes Nomor 907 tahun 
2002 clan SNI 01-3553-2006. 
Saat ini terdapat 2 jenis produk air 
minum kemasan di pasaran , yaitu air 
mineral dan air demineral. Air mineral 
adalah air yang memiliki kandungan mi- 
neral tertentu tanpa penambahan mineral 
(alami dari alam) dan air demineral adalah 
air yang telah melalui proses pemurnian. 
Air minum embun yang selanjutnya 
disebut Air embun, adalah  air yang 
diperoleh dari proses pengembunan 
(Systemized Dew Process) udara lembab 
untuk menghasilkan air baku yang 
selanjutnya dilakukan proses penyaringan 
melalui mikro filter dan desinfeksi dengan 
ozonisasi.  Keunggulan air demineral ada- 
lah memiliki  kandungan TDS (Total 
Disolved Solid/Total Zat Terlarut) di 
bawah 10 ppm, sementara air mineral  
memiliki kandungan TDS di bawah 500 
ppm (rata-rata sekitar 150 ppm). Air 
demineral menurut beberapa penelitian 
baik untuk kesehatan, walaupun masih 
dalam perdebatan.   Air embun sebagai  
produk inovasi baru memiliki kandungan 
TDS di bawah 10 ppm, dengan komposisi 
tertentu. Untuk mengetahui  kemungkinan 
adanya pengaruh air embun terhadap 
gangguan sirkulasi darah, dilakukan uji air 
embun terhadap  gambaran darah dan bio- 
kimia darah pada hewan coba dengan diet  
kolesterol.  
Metode 
Tempat dan Waktu Penelitian 
Penelitian dilakukan di Laboratorium 
Hewan Coba, Puslitbang Biomedis dan 
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Farmasi, Badan Litbangkes. Penelitian 




Uji Farmakologi eksperimental, meng- 
gunakan Rancangan Acak  Lengkap. 
Variabel independent :  Air embun. 
Variabel dependent (parameter): Gambaran 
darah (Hb, sel darah merah, sel darah 
putih, trombosit, hematokrit); Biokimia 
darah (kolesterol total, kolesterol LDL, 
kolesterol HDL, trigliserid);   waktu beku 
darah;  ketebalan arteri ;  bobot badan dan 
volume minum.Berdasarkan dosis 
pemakaian untuk manusia hanya diminum, 
maka pemberian Air embun dilakukan 
sepanjang hari dan sepanjang perlakuan 
penelitan. 
Bahan dan Cara Kerja. 
3,4 
Bahan uji 
Bahan uji adalah air embun 
Hewan uji 
Hewan  uji adalah  tikus  ( Rattus 
novergicus) strain Wistar, jenis kelamin 
betina, umur 2 bulan, berat rata-rata 180 gr. 
Cara kerja 
Hewan coba tikus jenis kelamin 
betina, diperlakukan tanpa diet kolesterol 
dan dengan pemberian diet kolesterol 
tinggi dalam makanannya  selama 2 bulan.  
Pembagian perlakuan: 
1. Kelompok normal /tanpa diet 
kolesterol (10 ekor) 
2. Kelompok diet kolesterol dan diberi 
akuades sepanjang hari selama 2 bulan 
3. Kelompok diet kolesterol dan diberi 
minum air  embun sepanjang hari 
selama 2 bulan (30 ekor)- air embun I, 
II,III 
4. Kelompok diet kolesterol dan diberi 
lecitin  selama 2 bulan (10 ekor) 
 
Minuman diberikan larutan    
propiltiourasil 0,05%. 
Diet kolesterol 
Kuning telur    5,0    % 
        Lemak hewan   12,0  % 
       Minyak goreng  1,0   %  
Pengukuran bobot badan  
Pengukuran bobot badan tikus 
dilakukan setiap hari. 
Pengukuran volume air yang diminum 
Volume air yang diminum tikus 
dilakukan setiap hari.  
Pengukuran gambaran darah dan 
biokimia darah 
Setelah selesai pemberian bahan uji 
dilakukan pengambilan darah dari masing-
10 menit. Serum dipisahkan untuk 
penentuan: Gambaran darah (kadar Hb, 
jumlah masing aorta kelompok dosis.  
Sebelumnya tikus dibius dengan suntikan 
pentobarbital. 
Darah dimasukkan dalam tabung 
sentrifuga, diamkan satu jam kemudian 
disentrifuga pada putaran 3000 rpm selama 
sel darah merah, jumlah sel darah putih, 
jumlah trombosit dan kadar hematokrit), 
Biokimia darah (kadar kolesterol, HDL, 
LDL, trigliserid) 
- Penetapan kadar kolesterol 
0,05 ml cuplikan serum, baku larutan 
kolesterol dan blanko ditambahkan 2,5 ml 
pereaksi warna. Cairan dalam masing-
masing  tabung reaksi dikocok ulang pada 
alat Vortex sampai homogen, dan 
didiamkan pada suhu kamar selama 15 
menit, kemudian serapannya diukur pada 
panjang gelombang 620 nm.  
 




Kadar kolesterol  adalah: 
Ac/Ab x Cb (mg/dl) 
Ac  = serapan cuplikan 
Ab  = serapan larutan baku 
Cb  = konsentrasi larutan baku 
- Penetapan kadar trigliserid 
0,02 ml cuplikan serum, baku larutan 
trigliserid ditambahkan 2 ml larutan 
reagensia trigliserid.  Cairan dalam 
masing-masing tabung reaksi dikocok 
ulang pada alat Vortex sampai homogen, 
dan didiamkan pada suhu kamar selama 10 
menit pada suhu 20 – 25
o
C, kemudian 
serapannya diukur pada panjang 
gelombang 494 nm. 
Kadar trigliserida adalah: 
Ac/Ab x 200 mg/100 ml (mg/dl) 
Ac  = serapan cuplikan 
Ab = serapan larutan baku 
- Penetapan kadar HDL 
0,2 ml serum cuplikan dan larutan baku 
ditambahkan reagen pengendap sebanyak 
0,5 ml. Cairan dalam masing-masing 
tabung reaksi dikocok ulang pada alat 
Vortex sampai homogen, dan didiamkan 
pada suhu kamar selama 10 menit pada 
suhu 20 – 25
o
C, kemudian disentrifuga 
selama 10 menit. Supernatan dipisah dari 
endapan. 0,2 ml supernatan ditambahkan 
0,2 ml reagen kolesterol, dibiarkan selama 
10 menit pada suhu 20 – 25
o
C , serapannya 
diukur pada panjang gelombang 494 nm. 
Kadar HDL adalah: 
Ac/Ab x 200 mg/100 ml (mg/dl) 
Ac  = serapan cuplikan 
Ab = serapan larutan baku 
- Penetapan kadar LDL 
Kadar LDL adalah : kadar kolesterol – 
(kadar trigliserida/5 + kadar HDL) 
Penilaian hasil : Bahan uji berifat 
hipolipidemik pada tingkat hewan coba  
jika menyebabkan turunnya kolesterol total 
dan normalnya LDH/HDL serta 
trigliserida. 




Pada arteri koroner dilakukan analisis 
histopatologi, berupa pengukuran 
ketebalan arteri. 
Penilaian hasil: Bahan uji bersifat anti 
arterosklerosis in vivo jika berdasar data 
ketebalan arteri antara kelompok Air 
embun tidak berbeda dengan kelompok 
normal dan pembanding.  
Cara: 
Organ/jaringan difiksasi menggunakan 
buffered-formaline 4 % selama 2 kali 24 
jam. Kemudian dilakukan dehidrasi 
menggunakan alkohol bertingkat, 30 %, 50 
%, 70 %, 85 %, 96 %, dan absolut, yang 
masing-masing dilakukan selama 60 menit. 
Selanjutnya jaringan dimasukkan ke dalam 
xylene  selama 60 menit sebanyak 2 kali. 
Jaringan kemudian dimasukkan ke dalam 
parafin lunak pada suhu 46
0 
C selama 2 
kali 60 menit, dan dilanjutkan dengan 
dimasukkan ke dalam parafin keras pada 
suhu 52
0
 C selama 2 kali 60 menit, 
kemudian diblok dalam parafin keras serta 
didiamkan pada suhu ruang selama 30 
menit. Pembuatan sediaan dilakukan 
dengan menggunakan rotary microtome 
dengan ketebalan 4 µm, dan dimounting 
pada slide glass menggunakan Mayer’s 
albumin.   Sediaan kemudian diwarnai 
dengan hematoksilin eosin menggunakan 
cara sebagai berikut :  
- Sediaan dideparafinisasi dengan xylol 
sebanyak dua kali, masing-masing 
selama 5 menit.  
- Dilakukan rehidrasi dengan meng-  
gunakan alkohol bertingkat (100 %, 96 
%, 85 %, 70 %, 50 %, 30 %) selama 
masing-masing 10 menit. 
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- Sediaan diinkubasi ke dalam Mayer 
hematoxilin selama 5 menit. 
- Sediaan dicuci dengan air kran yang 
mengalir selama 10 menit dan dibilas 
dengan air destilasi. 
- Dilakukan dehidrasi dengan alkohol 
bertingkat (30 %, 50 %, 70 %) selama 
masing-masing 5 menit. 
- Sediaan diinkubasi ke dalam eosin 
selama 3 (tiga) menit dan dibilas dengan 
alkohol 30 % selama 3 (tiga) menit. 
-  Sediaan dicuci dengan air destilasi dan 
dikeringkan dengan diangin-anginkan. 
-   Sediaan di-mounting dengan entelan. 
- Sediaan diamati dibawah mikroskop 
cahaya dengan pembesaran 200 X dan 
400 X. 
Pengukuran waktu beku darah 
 Penilaian hasil : Bahan uji bersifat 
antikoagulan berdasarkan waktu beku 
darah dibandingkan kelompok normal dan 
kelompok pembanding. Penilaian 
dilakukan dengan mengamati waktu 
membeku darah antara kelompok 
perlakuan. 
Cara: 
Darah diambil dari jantung sebanyak 5 
cc, taruh secara hati-hati dalam plat tetes 
putih. Hitung waktu mulai ditaruh dalam 
plat tetes, hingga menggumpal. Ditandai 
dengan seluruh darah yang dapat diangkat 
menggunakan alat kait. 
Hasil 
Dari pengukuran bobot badan tiap 
minggu hingga penelitian berakhir, ter- 
nyata terjadi sedikit penurunan bobot tubuh  
pada kelompok Lecitin maupun air embun 
dibandingkan kelompok norma
            Tabel 1. Rata-rata berat badan (gr) tikus  betina  selama 2 bulan 




Penimbangan minggu ke 
I II III IV V VI VII VIII 
Normal 158,2 160,5 164,1 159,2 159,6 161,7 163,6 166,4 
Diet kolesterol  
Lecitin 206,5 195,2 196,7 186,1 178 179,2 177,3 176,6 
Air embun I 186,7 176,9 172,9 170,4 166 166,9 168,1 169,4 
Air embun II 172,3 167,9 169,4 167,7 165,7 166 166 170,83 
Air embun III 181,6 179,0 176 174,9 175,2 174,2 174,7 175,5 
 






Gambar 1. Grafik bobot badan rata-rata tiap minggu
 
Tabel 2. Rata-rata air embun yang diminum setiap hari selama 2 bulan 
 
Kelompok Volume air embun (ml) tiap minggu Rata-
rata 
I II  III IV V VI   
Lecitin 11,87 11,22 11,27 11,85 13,67 12,3 12,03 
Air embun I 11,55 12,57 12,43 11,85 13,67 12,3 12,39 
Air embun II 12,82 12,7 12,1 14,5 16,25 16,1 14,07 
Air embun III 10,75 11,27 10,9 10,38 11,51 12,86 11,27 
Normal 9,72 9,87 10,67 9,42 11,05 12,06 10,46 
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Gambar 2. Rata-rata air embun yang diminum per hari dalam 1 minggu 
 
 
Pengukuran  volumen air embun yang 
diminum oleh setiap tikus dimaksudkan 
untuk menilai pola konsumsi air embun 
dibandingkan minum normal. Terlihat ada 
sedikit perbedaan pola minum, rata-rata  
volume kelompok air embun  (12,5 ml) 
lebih besar daripada volume air minum 
normal (10 ml). Dapat diartikan bahwa 
hewan uji,  keinginan untuk minum lebih 
banyak jika diberi air embun. 
 
 




Tabel 3. Rata-rata  hasil pengukuran gambaran darah dan biokimia darah pada serum 
tikus betina  sebelum dan setelah   pemberian  air embun selama 2 bulan 
 
 Diet kolesterol  
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Penilaian gambaran darah (RBC, WBC, 
Hb, hematokrit dan trombosit): 
Sel darah merah, terjadi peningkatan 
kelompok air embun dari  6,09 menjadi 
7,49  (x 10
6
/dl) sedangkan pada kelompok 
Lecitin tidak terjadi perubahan, dan pada 
kelompok normal malah terjadi sedikit 
menurun.   
Trombosit, meningkat sesudah 
pemberian air embun, namun hal yang 
sama terjadi juga pada kelompok Lecitin 
dan kelompok normal. 
Penilaian biokimia darah (kolesterol, 
trigliserid, HDL, LDL): 
Kadar kolesterol menurun setelah 
pemberian air embun, sebanding dengan 
kelompok Lecitin.  
Kadar LDL  menurun setelah 
pemberian air embun , sebanding dengan 
Lecitin. 
Untuk menilai lebih jauh perubahan 
tersebut, maka dilakukan analisis dengan 
membandingkan rata-rata nilai selisih antar 
kelompok (kenaikan/penurunan), sebelum 
dan setelah diet kolesterol. 
Hasil rata-rata tersebut dapat dilihat pada 
Tabel 4.  
 
Tabel 4. Rata-rata selisih hasil pengukuran gambaran darah dan biokimia darah pada 
serum tikus betina sebelum dan setelah   pemberian  air embun selama 2 
bulan 
 
 Diet kolesterol  
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Penilaian gambaran darah (RBC, WBC, 
Hb, hematokrit dan trombosit): 
Dari tabel 2, terjadi peningkatan  
jumlah sel darah merah pada kelompok air 
embun sebesar  1,4 (x 10
6
/dl), sedangkan 
pada kelompok normal juga terjadi 
peningkatan sebesar 0,84 (x 10
6
/dl). Jadi 
tidak dapat disimpulkan bahwa air embun 
dapat ber- manfaat bagi peningkatan 
jumlah sel darah merah. 
Jumlah trombosit pada semua 
kelompok perlakuan mengalami pening- 
katan, namun bila dibandingkan perbedaan 
peningkatan antara tiap kelompok adalah:  
kelompok lecintin 134,78  (x 10
3
/uL), 
kelompok air embun 187,61 (x 10
3
/uL) dan 






Air embun meningkat paling tinggi, 
namun karena nilai Sd sangat besar, maka 
hasil ini tidak dapat diambil sebagai 
kesimpulan. 
Penilaian biokimia darah (kolesterol, 
trigliserid, HDL, LDL): 
Kadar kolesterol menurun setelah 
pemberian air embun  sebesar 30,90 
(mg/dl) , pada kelompok lecitin terjadi 
penurunan sebesar 31,06 (mg/dl) dan pada 
kelompok normal  juga terjadi penurunan 
4,94 (mg/dl) .  
Kadar LDL  menurun setelah 
pemberian air embun sebesar 25,11(mg/dl), 
pada kelompok lecitin terjadi penurunan 
sebesar 22,98 (mg/dl) dan pada kelompok  
normal juga terjadi penurunan sebesar 1,37 
(mg/dl). 
 
Normal Awal Akuades L P























Rata-rata Waktu beku darah (menit) 
 
 




78                                                                                      Jurnal Kefarmasian Indonesia Vol 2.2.2012 : 68 - 82 
 
Waktu beku darah ditujukan untuk 
menilai kekentalan darah akibat pemberian 
Air embun. Kekentalan darah rata-rata 
pada kelompok setelah diet  kolesterol 
adalah 2,7  menit. Angka ini menunjukkan 
bahwa waktu beku darah rata-rata 
kelompok tikus dengan diet kolesterol,  
lebih kecil dari waktu beku  darah rata-rata 
kelompok normal  yaitu antara 4 – 8 menit. 
Kisaran harga tersebut adalah pada Lecitin 
(5,25 menit) , kelompok air embun (4,30 
menit) dan kelompok normal (6,25 menit). 
Sedangkan waktu beku darah  rata-rata 
kelompok tikus diet kolesterol dan diberi 
akuades menunjukkan waktu dibawa 
normal 4-8 menit, yaitu 3,2 menit.  Artinya 
kekentalan darah kelompok tikus yang 
diberi Air embun sama dengan kekentalan 
darah kelompok normal. 
Ketebalan arteri 
Rata-rata ketebalan arteri kelompok  
tikus dengan diet  kolesterol dan diberi 
akuades , lebih besar (19,8 (µm) di- 
bandingkan  kelompok Lecitin (14,46 µm),  
kelompok air embun  (15,05 µm) dan 
kelompok normal (14,28 µm).  
 
            
Rata-rata ketebalan arteri (µm)
Akuades Lecitin Purence Normal
19,81 14,46 14,59 14,28

























































Gambar 5. Gambaran ketebalan arteri 
Gambar arteri akuades induksi kolesterol
            
Gambar arteri  Purence
 
Gambar arteri Lecitin
             
Gambar arteri normal 
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Pembahasan 
Radikal bebas (free radical) me- 
rupakan oksigen yang tidak stabil karena 
jumlah jumlah elektronnya berkurang dari 
yang seharusnya dua elektron. Akibatnya 
oksigen yang kekurangan elektron ini akan 
mengambil elektron dari molekul lain. 
Molekul yang elektronnya hilang lantas 
akan berupaya menggenapkannya dengan 
elektron dari molekul lain. Antioksidan 
merupakan zat ampuh yang selama ini di- 
yakini mampu meredam radikal bebas. 
Contoh antioksidan dari buah dan sayur 
adalah likopene, lutein,  betakarotene serta 
vitamin C dan E. Lecithin merupakan salah 
satu subsantsi lemak yang sering disebut 
fosfolipid.  Lecithin dibutuhkan setiap sel 
dalam tubuh karena merupakan kunci pem- 
bentukan membran sel, dan bersifat antiok- 
sidan. Lecitin terbukti dapat menurunkan 
kolesterol darah. Dalam penelitian diguna- 
kan Lecitin sebagai pembanding, 
Hewan  hiperlipidemia diperoleh de- 
ngan cara pemberian diet  kolesterol 
selama 2 bulan. Terjadi peningkatan kadar 
kolesterol sebanyak  1,5 kali dibandingkan 
hewan kelompok normal, yaitu dari rata-
rata 45 mg/dl menjadi antara 78- 88 mg/dl.  
Kolesterol tersebar luas didalam semua sel 
tubuh. Senyawa ini merupakan unsur pen- 
ting dalam membran plasma dan lipopro- 
tein plasma.  Gangguan sirkulasi darah sa- 
ngat berkaitan dengan adanya kadar ko- 
lesterol yang tinggi dalam darah, mening- 
katnya kadar LDL darah,  serta manives- 
tasinya pada metabolisme tubuh. 
Salah satu manivestasi yang mungkin 
terjadi adalah meningkatnya bobot badan 
seiring dengan meningkatnya kadar koles- 
terol  tubuh, walaupun hal ini tidak selalu 
terjadi.  
Guna melihat apakah terdapat pe- 
ngaruh air embun pada bobot badan pada 
kelompok tikus hiperlipidemia, dilakukan 
pengukuran setiap 1 minggu sekali  selama 
2 bulan.  Terjadi sedikit perubahan pola per 
kembangan bobot badan, dimana rata-rata 
bobot badan pada kelompok Air embun 
dan Lecitin menurun dengan bertambahnya 
waktu. Hal ini dapat dilihat dari grafik pe- 
rubahan bobot badan.  
Setelah pemberian air embun selama 2 
bulan, terlihat potensi air embun untuk 
menurunkan kadar kolesterol. Lebih jauh, 
terlihat keunggulan lain dari air embun 
yaitu dapat menurunkan kadar LDL plas- 
ma. LDL atau Low Density Lipoprotein  
merupakan ”lemak jahat”.  Karena lipid tak 
larut dalam air,  untuk mengangkut lipida 
dalam plasma, maka lipid harus bercam- 
pur dengan protein membentuk lipoprotein 
yang   larut dalam air. Semakin kecil  ke- 
terikatan dengan protein, maka lipid  
semakin tidak larut air dan dapat meng- 
ganggu sirkulasi darah dalam plasma, se- 
hingga berpotensi  juga menurunkan gang- 
guan sirkulasi darah. LDL yang meningkat 
pada kondisi hiperkolesterol dapat juga di- 
sebabkan oleh adanya radikal bebas yang 
dapat mengoksidasi LDL sehingga dapat 
merusak membran sel. 
Penurunan kadar kolesterol dan LDL 
sebaiknya disertai dengan kenaikan kadar 
HDL (High Density Lipoprotein ), namun 
jika dilihat dari data selisih rata-rata kadar 
HDL, sebetulnya tidak bisa diambil ke- 
simpulan, mengingat nilai standar deviasi 
(Sd) sangat besar dibandingkan nilai  rata-
rata.  Hal ini dapat terjadi oleh adanya 
fluktuasi variasi biologi individu hewan 
uji. 
Banyaknya platelet dalam plasma akan 
mempengaruhi kekentalan darah, hal ini 
berbanding lurus dengan tinggi atau ren- 
dahnya kadar kolesterol darah dan tinggi 
atau rendahnya kadar LDL plasma. Keken- 
talan darah diukur dengan cara melihat 




waktu beku darah antara kelompok tikus 
dengan diet kolesterol,  kelompok tikus de- 
ngan diet kolesterol dan  diberi akuades 
dan kelompok tikus dengan diet kolesterol 
dan diberi air embun serta kelompok tikus 
normal. Waktu kental darah kelompok de- 
ngan diet  kolesterol adalah 2,7 menit, 
waktu kental darah kelompok tikus dengan 
diet kolesterol dan diberi akuades  3,2 
menit, waktu kental darah kelompok tikus 
dengan diet kolesterol dan diberi air embun 
tidak berbeda dengan kelompok normal. 
Diketahui bahwa waktu beku darah normal 
adalah   4-8 menit.  Air embun berpotensi 
mengencerkan kekentalan darah, dan hal 
ini berkaitan dengan fungsi potensi me- 
ngurangi gangguan sirkulasi darah. 
Pengenceran darah dapat dikaitkan 
dengan volume air embun yang diminum 
oleh hewan uji. Selama pengujian di- 
lakukan pengukuran volume air embun 
yang masuk dalam tubuh hewan coba.  Vo- 
lume air embun yang diminum setiap hari 
rata-rata 12,5 ml, sementara volume air 
minum normal yang diminum setiap hari 
rata-rata 10 ml. Secara tidak langsung hal 
ini dapat juga mempengaruhi pengen- 
ceran darah. Potensi lain dari  air embun 
adalah  meningkatkan keinginan untuk mi- 
num.  
Peningkatan kadar lemak tubuh 
khususnya LDL adalah  penyebab ter- 
jadinya aterosklerosis, yaitu penebalan 
dinding arteri akibat lemak. Lesi ateros- 
klerosis diawali  dari proliferasi intima sel 
otot polos pembuluh darah, pembentukan 
dalam jumlah banyak serat kolagen pada 
sel otot polos pembuluh darah dilanjutkan 
dengan proses penumpukan lemak dari 
ester kolesterol dan kolesterol  bebas di 
dari dalam sel dan jaringan ikat sekitarnya. 
Plak ateroklerosis dalam hal ini adalah 
proses penyempitan koroner akibat aku- 
mulasi lemak yang mengendap di dalam 
dinding pembuluh darah. Hasil pengama- 
tan ketebalan arteri coroner menunjukkan 
bahwa kelompok tikus dengan diet ko- 
lesterol dan diberi akuades menunjukkan 
ketebalan terbesar dibandingkan kelompok 
tikus normal dan kelompok tikus air 
embun.  
Semua variabel diatas mempunyai 
nilai yang berbanding lurus dengan Lecitin, 
suatu antioksidan alam.  Merupakan du- 
gaan bahwa air embun dengan komposisi 
tertentu mempunyai sifat antioksidan 
alami, dengan demikian  mempunyai po- 
tensi  mangurangi gangguan sirkulasi darah 
yang berkaitan dengan pencegahan pe- 
nyakit jantung. Namun dugaan adanya sifat 
antioksidan alam perlu dibuktikan secara 
ilmiah. 
Kesimpulan 
1. Pemberian Air embun  sepanjang hari 
selama 2 bulan, mengindikasikan 
adanya manfaat penurunan bobot 
badan  hewan coba. 
2. Pemberian Air embun sepanjang hari 
selama 2 bulan, mengindikasikan 
adanya manfaat meningkatkan 
keinginan minum per hari pada hewan 
coba. 
3. Pemberian Air embun sepanjang hari 
selama 2 bulan, mengindikasikan 
adanya manfaat  untuk perbaikan 
hematologi darah dan  biokimia darah, 
khususnya penurunan kolesterol total 
dan kolesterol LDL. 
4. Pemberian Air embun sepanjang hari 
selama 2 bulan , mengindikasikan 
adanya manfaat untuk mengencerkan 
darah.  
5. Pemberian Air embun sepanjang hari 
selama 2 bulan, mengindikasikan 
adanya manfaat menurunkan kejadian 
arteros- klerosis pada pembuluh arteri. 
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